



A SEBÉSZET – AGRESSZIÓ VAGY ALTRUIZMUS?  
EGY KÍVÜLÁLLÓ SZEMÉVEL 
MÁRTON JÁNOS 
z agressziót számos szerző a történelem során pozitív, de legalábbis 
szükségszerű emberi tulajdonságnak tartotta, amely elősegíti a faj 
fennmaradását és a természetes kiválasztódást. Ezzel élesen ellentét-
ben áll Stephen Hawking a híres fizikus álláspontja: 
„Az az emberi vonás, amin leginkább változtatnék, az agresszió. A barlang-
lakó ősemberek korában ez előnyt adhatott a túléléshez, a több élelem, élet-
tér vagy egy társ megszerzéséhez, akivel utódot lehetett nemzeni, de manap-
ság félő, hogy mindannyiunkat elpusztít.” 
Az űr meghódítása viszont megmentheti az emberiséget. 
• Frusztráció és agresszió 
• Frusztráció: a cél elérésének akadályozottsága, 
• Agresszió: célja a másik szervezet számára kár okozása. 
• A frusztráció mindig az agresszió valamilyen formájához vezet, 
de az agresszió mindig a frusztráció következménye. 
• Frusztrációs tolerancia 
• Altruisztikus viselkedés, altruizmus 
Írásomban azt vizsgálom történeti példák tükrében, hogy az orvostudo-
mány, ezen belül is a sebészet története során hogyan változtak az agresszi-
vitás különböző formái, hogyan vált az altruista viselkedésmód egyre inkább 
uralkodóvá. Ez a kis időutazás sokat elárul az egyes korok szakmai kép-
viselőinek hozzáállásáról, céljairól, ethoszáról. 
 
Az inka birodalom idejéből származó 
koponyalékelés technikája, bár a mai 
kor embere számára elborzasztónak 
tűnik, megállapíthatjuk, hogy kivételes 
precizitással és szabályosan hajtották 
végre, és a koponyacsontokon észlel-
hető gyógyulási jelekből következően az 
illető legalább 6 hónappal túlélte a be-
avatkozást. Ezzel együtt nehéz a való-
színűleg vallási okokból végzett műtétet 





Hasonló a helyzet az ún. harcos hangyák esetében is. Ezeket a hangyákat 
vágott vagy metszett sebek primer zárására használták a következő módon: a 
hangya csápjaival ráharaptattak a sebszélekre, majd potrohukat megcsavarva 
letépték a test többi részét, így biztosítva a sebzárást. Kis túlzással mondhat-
juk, hogy ez volt az első „természetes úton lebomló,” biodegradábilis” var-
rógép a sebészet történetében, bár ennek az ötletnek a nagyszerűségét a 
hangyafaj áldozatul esett egyedei valószínűleg vitatnák. 
 
 
A híres indiai sebész, Susruta nevéhez fűződik a homlokról származó 
elforgatott bőrlebeny segítségével végzett orrpótlás műtéte. Nem tehetünk 
mást, mint csodálattal adózunk a briliáns technikai felkészültségű sebészek-
nek, akik mindenféle mikrobiológiai vagy vérellátási ismeret nélkül is 
eredményesen tudták végezni ezt a beavatkozást. Az orr levágásával bün-
tették a házasságtörést, szerencsére ez mára már kiment a divatból. (Nem a 





















A Római Birodalom idejében élt a korszak egyik legnagyobb hatású 
orvosa, Galenus (i. sz. 129-199) aki eredetileg görög származású volt, de a 
rómaiak között élt és számos gladiátor sérülését kezelte, valamint meg-






A középkor valóban sötét volt, a tudomány csak hajbókolt a régi idők 
klasszikus tekintélyei előtt, kritikátlanul fogadva azok összes megalapozatlan 
állítását. Jellemző volt a babonák, hiedelmek, a súlyos járványok elterjedése, 
az alapvető higiénés ismeretek hiánya. A korszak apokaliptikus jellegét 
legplasztikusabban Hieronymus Bosch festményei, pl. A hét főbűn fejezik ki. 
Igaztalanok lennénk a korral, ha nem említenénk meg ugyanakkor az orvos-
egyetemek létrejöttét, melyek közül az i. sz. 1100-ban alapított Salernoi 
Egyetem volt az első Európában. 
 
A reneszánsz idejére esik a két szakma az orvos és a borbély-sebész 
szakma szétválása. Jellemzően a belgyógyász orvosok rendelőikbe elvonulva, 
mint egy elefántcsonttoronyba húzódva foglalkoztak a tudománnyal, addig a 
borbély-sebészek kint a csatatereken illetve a járványok sűrűjében igyekeztek 
segítséget nyújtani lehetőségeikhez és képességeikhez mérten.  
 
A borbély-sebészek műhelyében folyt a vérlebocsátás, a véna sectio, a 













Az anatómia jelentette a felvilágosodás következő szakaszát, melynek 
egyik legmarkánsabb képviselője Vesalius volt, aki a régen elfelejtett gya-
korlatot, a temetőben titokban kiásott holttestek boncolását vezette be újra. 
Fő műve a „De humani corporis fabrica libri septem…” forradalmasította az 






















A következő mérföldkő a vérkeringés 
felfedezése volt, melyet zseniálisan egy-










A mikroszkópok felfedezése nagy lökést 





             
 
 
A korszak változatlanul legrettegettebb és legfájdalmasabb műtéte az alsó 
végtagi amputatio volt, melyre leggyakrabban háborús sérülés, ritkábban 
fertőzés miatt került sor. A műtét mortalitása az 50 %-ot meghaladta, nyu-
godtan mondhatjuk, hogy a véletlen, illetve a vakszerencse szabta meg azt, 









Az alábbi festményen az az aktus látható, melynek során VIII. Henrik 
lehetővé teszi a Royal College of Surgeon tagjai számára, hogy egy évben 
összesen 4 (!) holttesten boncolást végezhetnek. 
 
Nem véletlenül mondta Lord Thurlow a Royal College of Surgeons meg-
alakításáról folytatott parlamenti vitában 1811-ben: „A sebészetben nincs 








A szakmai fejlődését azonban ilyen szarkasztikus nyilatkozatokkal vagy 
karikatúrákkal sem lehetett feltartóztatni. 
A XVII. és XVIII. században a nagy létszámú hadseregek és a pusztító 
lőfegyverek elterjedésének következményeként a hadi sebészet (battlefield 
surgery) nagyon nagymértékben fejlődött. Ezek között a körülmények között 
már megfelelő szervezettségre és osztályozásra volt szükség a sebesültek 
ellátásához. A rövid idő és az esetek nagy száma csak a legegyszerűbb és leg-
gyorsabb műtéti technikát és műtéti eszközöket engedte meg. 
  
A napóleoni háborúk során a hadi sebészet végképp elterjedt és modern 
tudománnyá vált. Dominique Larrey Napóleon tábori fősebésze volt 1805-től. A 
borogyinói csatában 24 óra alatt 200 amputatiót végzett. Emellett speciális 







Az emberiességnek, az együttérzésnek és az ápolásnak a szerepe az 
önkéntes ápolónők tömeges megjelenésével terjedt el, akik közül a leg-
ismertebb Florence Nightingale volt. A krími háború története és a katonák 
nehezen elviselhető fájdalmai már előre vetítették a világháborúk áldozatai-
nak tömeges szenvedéseit.  
 Az alsó végtagi amputatio mortalitása, köszönhetően a modern módsze-
reknek 50%-ról 15%-ra csökkent. Bekövetkezett a sebészet évszázada, mely 
minden szempontból megváltoztatta a történelem menetét (vérzéskontroll, 
asepsis antisepsis, narcosis). A medicinában illetve a sebészetben nem az 
agresszió, hanem az altruizmus vált uralkodóvá. Fontossá vált a szenvedés 
csökkentése, de az emberi méltóság, a személyiség tisztelete is most már 
helyet kapott a közvélemény és a szakma képviselőinek gondolkodásában.  
 
* * * 
 
Napjainkban újabb paradigmaváltás észlelhető. Ennek lényege, hogy 
minél nagyobb diagnosztikus vagy terápiás beavatkozást lehessen a beteg 
számára minél kisebb megterheléssel járó módon elvégezni. Ez az irányzat 
jellemző a minimálisan invazív sebészetre és a képalkotó diagnosztikai 
eljárásokra. Ma már az alternatív eljárásoknál figyelembe veendő tényező 
nem csak az eredményesség, hanem a beavatkozás mértéke is. A „kevesebb 
több” elve nyert polgárjogot a mindennapi gyakorlatban.  
A modern medicinában a nagy tömegű, magas színvonalú eljárások egész 
sora terjedt el. A különböző szakmai protokollok és irányelvek nem szabad, 
hogy elhomályosítsák vagy felülírják a legfőbb elvet: „A beteg üdve a legfőbb 
törvény” 
